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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY.R POST PARTUM 
SPONTAN ATAS INDIKASI KETUBAN PECAH DINI 
DIRUANG BOUGENVILE RSUD SUKOHARJO 





Latar Belakang : Ketuban Pecah Dini adalah Pecahnya selaput ketuban sebelum 
waktunya menyebabkan kemungkinan infeksi dalam rahim, persalinan 
prematuritas yang akan meningkatkan kesakitan dan kematian ibu maupun 
janinnya. Penyebab AKI terdiri dari penyebab langsung dan tidak 
langsung,penyebab langsung dari AKI disebabkan oleh komplikasi pada masa 
hamil,bersalin dan nifas atau kematian yang disebabkan oleh suatu tindakan atau 
berbagai hal yang terjadi akibat-akibat tindakan tersebut yang dilakukan selama 
hamil, bersalin dan nifas, seperti perdarahan, tekanan darah yang tinggi saat hamil 
(eklamsia), infeksi, persalinan macet dan komplikasi keguguran. 
Masa puerperium atau masa nifas di mulai setelah partus selesai, dan berahir 
setelah kira-kira 6 minggu. Akan tetapi, seluruh alat genetal baru pulih kembali 
seperti sebelum ada kehamilan dalam waktu 3 bulan. 
Tujuan : Karya Tulis Ilmiah ini adalah Guna mengetahui  asuhan keperawatan 
pada pasien dengan post operasi appendiktomi yang meliputi pengkajian, 
intervensi, implementasi, dan evaluasi keperawatan. 
Hasil : Setelah dilakukan asuhan keperawatan selama 3x24 jam didapatkan nyeri 
pasien berkurang dari skala 5 menjadi 3, pola nafas normal Rr : 20x/menit.Resiko 
infeksi tidak terjadi. 
Kesimpulan  : Kerjasama dengan tim kesehatan lain , pasien dan keluarga pasien 
sangat diperlukan untuk keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien , 
komunikasi terapeutik juga membantu pasien lebih kooperatif selama dilakukan 
tindakan, teknik relaksasi dapat mengalihkan rasa nyeri. 
 
 














NURSING CARE APPLICATION FOR NY.R POSTPARTUM 
INDICATIONS OF SPONTANEOUS PREMATURE REPTURE OF 
MEMBRANES AT BOUGENVILE WARD IN GENERAL HOSPITAL OF 
SUKOHARJO 





Background: premature rupture of the amniotic membranes rupture prematurely 
causing the possibility of infection in the womb, birth prematurity which would 
increase morbidity and mortality of mother and fetus. Causes of maternal 
mortality consisted of direct and indirect causes, direct causes of maternal 
mortality caused by complications during pregnancy, childbirth and postpartum or 
death caused by an act or a variety of things that happen the consequences of these 
actions are performed during pregnancy, maternity and childbirth, such as 
bleeding, high blood pressure during pregnancy (eclampsia), infection, childbirth 
and complications of miscarriage jammed.  
Puerperium or puerperal period begins after parturition is completed, and ended 
after approximately 6 weeks. However, all new genetal tool to recover to pre-
existing pregnancy within 3 months. 
Purpose: Scientific Writing this in order to know the nursing care of patients with 
postoperative appendiktomi which includes assessment, intervention, 
implementation, and evaluation of nursing. 
Results: After 3x24-hour nursing care for patients obtained pain scale decreased 
from 5 to 3, normal breathing pattern Rr: 20x/menit. The risk of infection does not 
occur. 
Conclusion: Cooperation with other health care team, patient and patient's family 
is indispensable for the success of nursing care to patients, therapeutic 
communication also helps patients more cooperative during the action, relaxation 
techniques can divert the pain.  
 
Keywords: Postpartum, indications Spontaneous premature rupture of 
membranes, pain, risk of infection. 
